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RESUMEN

Introduccion: La ideacién suicida se refiere a pensamientos pasajeros o persistentes sobre quitarse la vida e incluso planes
detallados para materializarlo. En cambio, el intento de suicidio implica acciones deliberadas para causar la propia muerte. Ambos
fendmenos forman parte del espectro de la conducta suicida y representan indicadores de riesgo para el suicidio consumado. A nivel
global, cada =40 segundos muerte una persona a causa de suicidio. En Chile, la ideacion e intentos de suicidio han aumentado en
los ultimos afios, especialmente en adolescentes y adultos mayores. Ademas, se han documentado aumentos en las atenciones de
urgencia por ideacion suicida. Objetivo: Analizar los ingresos al PSM por ideacion e intentos suicidas entre 2019-2024 en personas
de 60+ afios en Chile. Metodologia: Estudio observacional longitudinal. Se procesaron datos del DEIS. Resultados: Se registraron
3.797 ingresos al PSM, la mayoria mujeres (68,8%). La ideacion suicida fue la primera causa de ingreso con 2.746 (72,3%), los
intentos de suicidio significaron 1.051 (27,7%). Discusién: Las mujeres registran mayor ideacion e intentos suicidas en todos los
grupos de edad de 60+ afios. A su vez, se reporté un descenso en la tasa de suicidios (2020-2021), esto sugiere un impacto en la
materializaciéon de suicidios, a pesar de la exacerbacion de factores de riesgo de conducta suicida. Conclusion: Se revela un
incremento en los casos de ideacion e intento de suicidio en APS, lo que pone de manifiesto la necesidad de reforzar estrategias de
deteccion, intervencion oportuna y seguimiento continuo.
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ABSTRACT

Introduction: Suicidal ideation refers to fleeting or persistent thoughts about ending one’s life, including detailed plans to carry it out.
In contrast, a suicide attempt involves deliberate actions aimed at causing one’s own death. Both phenomena are part of the spectrum
of suicidal behavior and serve as risk indicators for completed suicide. Globally, approximately every 40 seconds, a person dies by
suicide. In Chile, suicidal ideation and attempts have increased in recent years, especially among adolescents and older adults.
Additionally, there has been a documented rise in emergency room visits due to suicidal ideation. Objective: To analyze emergency
psychiatric service (PSM) admissions for suicidal ideation and suicide attempts between 2019 and 2024 among individuals aged 60
and over in Chile. Methodology: Longitudinal observational study. Data from DEIS (Department of Health Statistics and Information)
were processed. Results: A total of 3,797 admissions to PSM were recorded, with the majority being women (68.8%). Suicidal
ideation was the leading cause of admission, with 2,746 cases (72.3%), while suicide attempts accounted for 1,051 cases (27.7%).
Discussion: Women showed higher rates of suicidal ideation and attempts across all age groups 60 and older. A decrease in the
suicide rate was also reported (2020—2021), suggesting a reduced incidence of completed suicides despite the exacerbation of risk
factors for suicidal behavior. Conclusion: There is a revealed increase in cases of suicidal ideation and attempts in primary healthcare
(APS), highlighting the need to strengthen strategies for detection, timely intervention, and continuous follow-up.
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INTRODUCCION

La ideacion suicida se refiere a pensamientos
persistentes sobre quitarse la vida, que pueden variar
desde deseos pasajeros hasta planes detallados
para llevar a cabo el suicidio®. Por otro lado, el intento
de suicidio implica acciones deliberadas para causar
la propia muerte, que no resultan en la muerte
efectiva2. Ambos fenémenos forman parte del
espectro de la conducta suicida y representan
importantes indicadores de riesgo para el suicidio

consumados.

La ideacion suicida y el intento suicida se asocian
con varios factores biolégicos, demograficos y
sociales. Los factores de riesgo individuales incluyen
intentos de suicidio previos, trastornos del estado del
animo, abuso de sustancias y falta de apoyo familiar*
5. Los factores demograficos como la edad, el género
y el nivel educativo también influyen, siendo los
intentos de suicidio mas comunes en mujeres y los
suicidios consumados en hombres*. Los factores
sociales como las relaciones interpersonales y el
acoso escolar contribuyen al comportamiento

suicida®.

A nivel global, el suicidio es una de las principales
causas de muerte, con aproximadamente 703.000
muertes anuales, lo que corresponde a una muerte
cada 40 segundos’® Aunque las tasas han
disminuido en las ultimas décadas, sigue siendo una

preocupacion significativa de salud publica®.

En Chile, la tasa de mortalidad por suicidio fue de
11,9 por 100.000 habitantes en 2018, siendo cinco
veces mayor en hombres0. La ideacién suicida y los
intentos de suicidio han mostrado un aumento en los
ultimos afos, especialmente en adolescentes y
adultos jovenes''. Sin embargo, la poblaciéon de

adultos mayores también presenta tasas
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significativas, con una tasa de suicidio de 12,4 por
100.000 en personas de 70 afios 0 mas en América

Latina'2.

Chile ha desarrollado diversos planes enfocados
en la salud mental, entre ellos, el Plan Nacional de
Salud Mental y Psiquiatria 2017-2025, que busca
integrar la atencién de salud mental en la atencién
primaria, promueve la desinstitucionalizacion y
fortalece la participacion comunitaria’®. Este plan
enfatiza la necesidad de una atencién centrada en la
comunidad, respetando los derechos de los usuarios

y sus familias4.

Diversos estudios han abordado la conducta
suicida en Chile. Por ejemplo, una investigacion en la
regién de Coquimbo entre 2018 y 2020 caracterizé la
conducta suicida en la poblacion general'. Ademas,
se han documentado aumentos en las atenciones de
urgencia por ideacién suicida en el pais durante el
periodo 2020-2022. Estos estudios resaltan la
importancia de abordar la salud mental de manera

integral y con enfoque preventivo'®.

En este contexto, el presente estudio tiene como
objetivo analizar los ingresos por sexo y grupos de
edad (personas de 60 afios o mas) al Programa de
Salud Mental (PSM) en la Atencion Primaria de Salud
(APS) de Chile por ideacion e intentos suicidas entre
2019 y 2024. Este analisis busca identificar patrones
y tendencias que permitan mejorar las estrategias de
prevencion y atencién en salud mental para la

poblacién adulta mayor.
Objetivo General

Analizar los ingresos de adultos mayores por
ideacion e intentos suicidas en la Atencién Primaria
de Salud entre 2019 y 2024 en Chile.
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Objetivos Especificos

1. Calcular los ingresos por causa y sexo entre
2019y 2024 en Chile.

2. Describir los ingresos por ideacion e intentos
suicidas segun grupos de edad y sexo entre 2019
y 2024 en Chile.

3. Identificar las regiones con mayor demanda de
ingresos por ideacién e intentos suicidas en la

atencion primaria de salud.

METODOLOGIA

Se propone un estudio del tipo observacional,
descriptivo y transversal. La poblacién objetivo se
defini6 como personas que ingresan por primera vez
o reingresan al Programa de Salud Mental (PSM) por
ideacion e intento suicida con una edad igual o
superior a 60 anos en la Atencién Primaria de Salud,
de acuerdo con registros obtenidos desde el
Departamento de Estadisticas e Informacion (DEIS)
del MINSAL. Se recopilé informacién de cinco anos
completos en las 16 regiones del pais entre 2019 y
2024, con informacién desagregada de ingresos con
2 diferentes diagnosticos de salud mental: “ideacion

suicida” e “intento de suicidio”.

La ideacion suicida abarca un continuo que va
desde pensamientos sobre la muerte o sobre morir
("me gustaria desaparecer”), deseos de morir ("ojala
estuviera muerto”), hasta un plan especifico para

suicidarse ("me voy a tirar desde mi balcén").

El intento de suicidio implica una serie de
conductas o actos con los que una persona
intencionalmente busca causarse dafio hasta

alcanzar la muerte, no logrando su consumacion.

Los datos obtenidos fueron trabajados en el

programa Microsoft Excel 2025®, donde Ia

informacion se representd en formas de tablas y
graficos para favorecer su interpretacion. No se
requirié la autorizacién de un comité de ética para la
realizacion del estudio, al tratarse de datos
anonimizados de acceso publico. A su vez, los y las
autores declaran no tener conflictos de intereses que
puedan interferir con los resultados del presente

estudio.

RESULTADOS

Entre 2019 y 2024 se registraron 3.797 ingresos
al Programa de Salud Mental (PSM) en la atencion
primaria de salud (APS) en Chile, a causa de ideacion
e intento de suicidio. La ideacion suicida fue la
principal causa de ingreso, representando 2.746
ingresos (72,3%) del total, mientras que los intentos

de suicidio causaron 1.051 ingresos (27,7%).

El analisis temporal evidencia un aumento
progresivo de los ingresos totales al PSM durante el
periodo. En 2019, se registraron 366 ingresos
(ideacién suicida, n= 248; intento de suicidio, n= 118),
cifra que descendi6 levemente a 312 en 2020
(ideacion suicida, n= 218; intento de suicidio, n= 94).
A partir de 2021. Se observa un incremento
sostenido: 493 en 2021, 744 en 2022 y 896 en 2023
y un maximo de 986 en 2024. Esto refleja un aumento
total de 620 ingresos (169,4%) entre 2019 y 2024
(Gréafico N°1).

Los ingresos por ideacion suicida mostraron un
crecimiento constante, pasando de 248 casos en
2019 a 725 en 2025, significando un aumento del
192,3%. Por su parte, los ingresos por intento de
suicidio también incrementaron en menor magnitud,
de 118 a 2019 a 261 en 2024, lo que corresponde a

un incremento del 121,2 (Grafico N°1).
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Grafico N°1. Ingresos al PSM segun causa entre
2019-2024 en Chile.
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1100 0 un incremento del 117% en mujeres y del 130% en

1000 896

hombres en el mismo periodo (Gréfico N°2).
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Tabla N°1. Ingresos al PSM por ideacién suicida
segun grupos de edad entre 2019-2024 en Chile.
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Grafico N°2. Ingresos entre

2019-2024 en Chile.
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En cuanto a la ideacion suicida segun sexo, se
registraron consistentemente mas ingresos de
mujeres que de hombres en todos los afos de
analisis. En 2019, se observaron 174 ingresos de
mujeres frente a 74 de hombres; en 2024, estas cifras
aumentaron a 482 y 243, respectivamente, lo que
representa un incremento del 177% en mujeres y del
228% en hombres. Aunque ambos sexos mostraron
aumentos sostenidos, la proporcién femenina por

esta causa se mantuvo superior (Gréfico N°2).

En cuanto a los intentos de suicidios, las mujeres
representaron nuevamente la mayor cantidad de

ingresos. En 2019 se registraron 82 intentos en

w3 | 1 503 B4 xa 18 20 19 L) 48
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Al analizar los ingresos por grupos de edad y sexo
por ideacion suicida, se observa que en ambos sexos
los ingresos al PSM son mas frecuentes en los
adultos mayores del grupo 60-64 afos, con un total
de 333 casos en hombres para ideacion suicida 'y 781
casos en mujeres. Este grupo de edad representé el
29,4% del total de ingresos (8,8% <<n= 333>>> en
hombres y 20,6% <<n= 781>> en mujeres) en el

periodo.

Para todos los grupos de edad, las mujeres (n=
1.908) presentaron la mayor cantidad de ingreso en
comparacion con los hombres (n= 838). Por esta
causa, las mujeres representaron el 50,2% del total
de ingresos al PSM en el periodo, en tanto, los
hombres representaron el 22,1%.

Los grupos de edad que mas acumularon casos
de ideacion suicida, en ambos sexos, en orden
decreciente, fueron el tramo de los 60-64 afios, 65-

69 anos, 70-74 anos, 75-79 afios y 80+ afios.

Tabla N°2. Ingresos al PSM por ideacién suicida
segun grupos de edad entre 2019-2024 en Chile.
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Al desagregar los ingresos por intentos de
suicidio, se observa que las mujeres significaron la
mayor cantidad de casos en el periodo y en todos los
grupos de edad en comparacion con los hombres,
acumulando 705 casos en total (18,6%); los hombres

acumularon 346 ingresos (9,1%).

Los grupos de edad que méas acumularon casos
de intentos de suicidio, en ambos sexos, en orden
decreciente, fueron los tramos de los 60-64 afos, 65-

69 afos, 70-74 anos, 80+ anos y 75-79 anos.

Grafico N°3. Ingresos acumulados al PSM segun
causa entre 2019-2024 por regidon administrativa en
Chile.
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Los ingresos al PSM, tanto por ideacion suicida
como intento de suicidio, se concentran en la region
Metropolitana (n= 1.952 totales), equivalente al
51,4% (39,1% de ideacion suicida y 12,3% de
intentos de suicidio) del total nacional en el periodo
de estudio (Grafico N°3). Le sigue, en orden
decreciente, la regidén del Biobio que concentra el
7,7% de los ingresos totales (5,5% de ideacion
suicida y 2,2% de intentos de suicidio), la region de
Valparaiso con el 7,0% (4,9 % de ideacién suicida y

2,1% de intentos de suicidios) y Coquimbo con el

6,7% (4,7% de ideacion suicida y 1,9% de intentos de
suicidios).

Las regiones con menor cantidad de ingresos al
PSM por estas causas son Magallanes con el 0,4%
del total nacional (0,3% de ideacién suicida y 0,1%
de intentos de suicidio), seguidamente de la region
de Aysén con el 0,6% de los casos (0,5% de ideacion

suicida y 0,1% de intentos de suicidios).

DISCUSION

Los resultados de los ingresos al Programa de
Salud Mental (PSM) segun causa (Grafico N°1)
evidencian una tendencia creciente y sostenida en la
derivacién de casos desde la atencion primaria de
salud (APS) en Chile, coincidiendo con la evidencia
nacional disponible'®. Este patrén podria asociarse
tanto a un aumento real de los casos de ideacién e
intento suicida como a una mejora en el acceso a la
deteccion, tratamiento y seguimiento de estos
cuadros clinicos. La ideacién suicida se mantiene
como la principal causa de ingreso, lo que subraya la
urgente necesidad de fortalecer las estrategias de
prevencion y abordaje precoz de la salud mental en

el primer nivel de atencioén.

Estudios sugieren que, alzas en las consultas e
ingresos por salud mental en el periodo 2020-2022
podrian explicarse como consecuencias de la
emergencia sanitaria por SARS-CoV-2°. A su vez, se
reportd un descenso en la tasa de suicidios en el
periodo 2020-2021, lo que podria sugerir un impacto
en la materializacion de suicidios en Chile, a pesar de
la exacerbacion de factores de riesgo de conducta
suicida como el aislamiento social, el desempleo y
trastornos psiquiatricos'’.
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Debido al caracter multifactorial del problema y al
analisis temporal limitado del estudio, no es posible
afirmar con certeza que se trate de una tendencia
directamente atribuible a la pandemia; por lo tanto,

estos datos deben interpretarse con precaucion.

Al desagregar los ingresos por sexo, se observa
que la ideacion suicida supera sistematicamente a
los intentos suicidas en ambos grupos. Ademas, las
mujeres presentan mayores tasas de ingreso que los
hombres, tanto por ideacién como por intento, lo que
sugiere la existencia de diferencias en la expresion
clinica, el acceso o la utilizacion de los servicios de
salud mental. Esta disparidad podria estar
influenciada por factores socioculturales, de género o
por una mayor disposicion de las mujeres a buscar
apoyo y expresar sintomas relacionados con la salud
mental. Esto coincide con estudios que indican que
las mujeres suelen realizar mas intentos de suicidio
utilizando métodos menos letales, mientras que los
hombres presentan tasas mas altas de suicidio,

generalmente empleando métodos mas letales'’.

El analisis también confirma un incremento
sostenido en los ingresos totales durante el periodo
estudiado, con un aumento mas pronunciado en
mujeres. Esta tendencia puede reflejar tanto un
incremento real de la prevalencia de ideacion e
intentos suicidas como una mayor capacidad de
deteccion y derivacion desde la APS, o bien una
combinacion de ambos fenémenos. Estos hallazgos
destacan la importancia de continuar fortaleciendo
las capacidades de la APS para la deteccion
temprana y el manejo adecuado de estas
problematicas, ademas de promover intervenciones
especificas orientadas a los grupos con mayor

riesgo.

CONCLUSION

El analisis de los ingresos al Programa de Salud
Mental (PSM) en la atencion primaria de salud en
Chile entre 2019 y 2024 revela una preocupante y
sostenida alza en los casos derivados por ideacion e
intento de suicidio, especialmente en mujeres. La
ideacion suicida constituye la principal causa de
ingreso al APS en materia de salud mental, lo que
pone de manifiesto la necesidad urgente de reforzar
estrategias de deteccion precoz, intervencion

oportuna y seguimiento continuo.

La tendencia ascendente observada podria estar
vinculada tanto a un aumento real de los cuadros
clinicos como a una mejora en la capacidad de
deteccion y acceso a servicios de salud mental en la
APS. Sin embargo, la interpretacién de estos datos
debe considerar las limitaciones temporales y el
caracter multifactorial del fenémeno suicida. El
predominio de mujeres entre los ingresos, tanto por
ideacién como por intentos de suicidio, sugiere la
necesidad de incorporar enfoques de género en las
politicas publicas de salud vy, particularmente, en el
PSM. Asimismo, el grupo de edad de 60 a 64 afios
mostroé el mayor nimero de ingresos, evidenciando
la vulnerabilidad particular de las personas mayores
y la urgencia de desarrollar intervenciones adaptadas

a este segmento de la poblacién.

Finalmente, la concentracién geografica de los
ingresos en la regién Metropolitana destaca las
desigualdades territoriales en salud mental, lo que
requiere un enfoque descentralizado que fortalezca
la red de atencion en regiones con menor cobertura.
Estos hallazgos refuerzan la importancia de continuar
fortaleciendo las capacidades del primer nivel de
atencion en salud mental, desarrollando estrategias

de prevencion mas focalizadas y mejorando los
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sistemas de registro, derivacion y seguimiento para
enfrentar de forma efectiva la creciente demanda por

atencion en salud mental en Chile.
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